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DECLARACIÓN RESPONSABLE DE LOS CANDIDATOS/AS

D/DÑA_______________________________________________________________________
COLEGIADO/A NÚMERO________________________________________________________
DNI__________________________________________________________________________
CARGO AL QUE ME PRESENTO__________________________________________________


 DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD:

 1. Que reúno todos los requisitos exigidos por los Estatutos del  Colegio Oficial de Enfermería de Teruel para concurrir al cargo para el que me presento. 

2. Que me  encuentro en pleno ejercicio de mis derechos colegiales. 

3. Que no estoy  incurso en causa de incompatibilidad, incapacidad o sanción disciplinaria que impida mi elegibilidad. 

4. Que acepto expresamente la candidatura y el cargo para el que me presento, en caso de resultar electos/as. 

5. Que conozco y acepto íntegramente las Normas Electorales y los Estatutos colegiales.


FIRMA Y FECHA DEL COLEGIADO/A
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